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Ⅳ章．暑熱環境下における運動前および運動中のアイススラリー摂取が認知機能およ        









































こされ，それにより運動能力が低下することが示されている（MacDougal et al., 1974; 
Caputa et al., 1986; Brück & Olschewski, 1987; Nielsen et al., 1993; Febbraio et al., 1994; 
Galloway & Maughan, 1997; Cheung & McLellan, 1998; Fuller et al., 1998; Gonzalez-







が示唆されている（Tucker et al., 2004; Cheung & Sleivert, 2004）．一方で，最大下運動時
の高体温は，過換気による脳循環の低下が脳への血流低下を惹起し，脳への酸素およびエ
ネルギーの供給量や脳からの老廃物の除去能力が低下することにより疲労を誘発させる
可能性があることが示唆されている（Nybo & Nielsen, 2001b; Kay et al., 2001; Gray & 
Nimmo, 2001; Hasegawa & Cheung, 2013）．このような体内のエネルギー源の枯渇や筋機
能の不全などの“末梢性疲労”を伴わずに引き起こされる疲労は“中枢性疲労”と呼ばれ，
モチベーションの低下や脳代謝の変化，脳内ホルモンおよび脳内神経伝達物質の変化，運動

















心拍数の低下，発汗率の減少による脱水の抑制などが報告されている（Wegmann et al., 
2012）．また，運動中の核心温の低下は熱貯蔵量の増加だけでなく中枢神経系の活性を増加
させることで，運動能力を改善することが証明されている（Morrison et al., 2004; Skein et 




2-B. 身体外部冷却  
 身体外部冷却が持久性運動能力を向上させることはこれまで数多く示されている．身体
外部からのプレクーリングが運動能力に及ぼす影響については Table 1. にまとめた．

































35℃程度まで回復していたが，Sleivert et al. の研究では，プレクーリング後にウォーミン
グアップを行っておらず，運動開始直前における大腿部の筋温が 35℃よりも低い値であっ
た．また，Sleivert et al. の同じ研究でウォーミングアップを行った条件では筋温が 35℃
を上回る値まで回復し，パフォーマンスの低下度合いがウォーミングアップなしの条件よ





Sleivert et al. のウォーミングアップなしのプレクーリング条件の値（約 8℃；低下後で約
27℃）よりもはるかに小さい値であるため，筋温はそれほど低下していないと推察される．







用性に課題があることが指摘されている（Ross et al., 2011; Siegel et al., 2012a）． 
 
Study Subjects Method of cooling Environmental conditions Protocol Outcome
Arngrimsson et al.
(2004)
9M, 8F Cooling vest during warm-up 32℃, 50% rh Warm up for 38 min and 5-km simulated running ↑ Exercise performance (5-km run time was significantly shorter)
↓ Tes, Tre, Tsk, HR, sweat loss
Bogerd et al. (2010) 8 Cooling vest (45min) 29℃, 90% rh Open-end test on a cycle ergometer at 65 VO2max ↑Time to exhaustion, body heat content
↓skin blood flow
Duffieled et al. (2010) 8 Trained cyclists Lower body cooling in water [14℃] at 22℃ room
temperature (20min)
33℃, 50% rh 40 min time trial on a cycle ergometer ↑ Time trial performance ↓ Tc, Tmu, Tsk, Tb
Hasegawa et al. (2005) 9M Cooling vest duirng warm-up and 60 min of exercise 32℃, 80% rh Cycling at 60%VO2max for 60 min and 80%VO2max to
exhaustion
↑Time to exhaustion  ↓Tre, Tsk, HR, HS, sweat loss
Hessemer et al. (1984) 8 Well traind rowers Cold room, temperature range 0–18℃ (90 min) 18℃ 60 min time trial on a cycle ergometer ↑ 1h work rate , O2 uptake, O2 pulse ↓ Tsk, Tb, Tty, Tes, sweat rate
→HR, lactate
Lee & Haymes (1995) 14 Trained runners Cold room, 5℃ (33 min) 24℃, 51–52% rh Open-end test on a treadmill
at 82% VO2max
↑Exercise duration, HS ↓Tre, Tsk, Tb, sweat rate
Minett et al. (2011) 10 Well trained team sport
athletes
Whole-body cooling with cooling packs (25 min) 33℃, 33% rh 2 × 35 min free-paced, intermittent sprint　exercise ↑ Mean and total hard running distances ↓ Tc, Tsk, HR
Quod et al. (2006) 6 Trained cyclists Cold water application [whole body at 29–24℃]
(30 min) + cooling vest (40 min)
34℃, 41% rh Fixed intensity on a cycle
ergometer: 20 min at 75% VO2max, then self-paced intensity
until same work as during first part was reached
↑Time trial performance ↓Tre
Schniepp et al. (2002) 10 Highly trained cyclists Cold water application [whole body, 12℃] (15 min) Moderate 30 sec sprint on a cycle ergometer →Time to peak power
↓ Maximum and average powers, maximum and average HR
Yeargin et al. (2006) 12M, 3F Cold (14℃) or ice (5℃) water immersion for 12min
between 2 bouts of exercise
WBGT 27℃ Running for 90 min (distance; 18.6±0.5 km) and 2-mile race ↑Race time performance (cold water immersion vs control condition)
↓Tre, thermal sensation
WBGT = wet bulb globe temperature; HR = heart rate; HS = heat storage; rh = relative humidity; Tb = mean body temperature; Tc = core temperature; Tes = esophageal temperature; Tre = rectal temperature; Tsk = mean skin temperature; Tty = tympanic
temperature; Tmu = muscle temperature; VO2max = maximal oxygen uptake; ↑indicate increase;↓indicate decrease; → indicate no effect.






















いる（Siegel et al., 2012a）．アイススラリーとは液体に微細な氷の粒が混ざったもので，
飲料として用いることができる．アイススラリーは氷が水に変わる相変化の際に体内の熱
を大きく吸収するたけでなく，液体の比熱に固体の比熱が加わるため，液体の水のみよりも

















憊に至ることが明らかにされている（Fuller et al., 1998）．ヒトにおいて脳温を直接測定す
ることは困難であるが，動静脈血の温度測定により脳内の熱交換を算出した研究によれば，
高体温運動時では脳血流量の低下と熱産生の増加により正常体温と比較して脳の熱除去能
























かにする必要性が指摘されている（Burdon et al., 2013）．また，最大随意収縮力に及ぼす















































Study Intervention change in Tc Environmental condition
Burdon et al. (2010) 4℃vs 37℃ fluid vs 37℃ fluid +
－1℃ ICE WASH
None 28℃, 70% rh
Burdon et al. (2013)  －1℃ ICE vs 37℃ drink vs
37℃ + －1℃ ICE WASH
None 32℃, 40% rh
Hasegawa et al.
(2006)
14–16℃ water ~0.3℃ lower following water ingestion 32℃, 80% rh
Ihsan et al. (2010) 1.4 – 1.1℃ ICE vs 26.8 – 1.3℃
water
1.1 ± 0.59℃ lower following ICE ~30℃, ~75% rh
Lee et al. (2007) 10℃ vs 37℃ vs 50℃ drink Drink temperature influenced rate of rise in Tc 25.4 ± 0.2℃; 61 ± 3% rh
Lee et al.　(2008a) 10℃ vs 37℃ vs 50℃ drink None 25.3 ± 0.5℃; 60 ± 5% rh
Lee et al.　(2008b) 4℃ vs 37℃ drink 0.5 ± 0.1℃ prior to exercise 35.0 ± 0.2℃; 60.0 ± 1.0%
rh
Mundel et al. (2006) 4℃ vs 19℃ drink ~0.25℃ lower with cold drink in second half
of exercise
33.9 ± 0.2℃; 27.9 ± 0.7%
rh
Onitsuka et al. (2015a) －1℃ ICE vs 4℃ COOL 0.42 ± 0.19℃vs 0.19 ± 0.15℃with ICE vs
COOL during 15 min half time beraks
30℃, 57% rh
Siegel et al. (2010)  －1℃ ICE vs 4℃ fluid 0.66 ± 0.14℃ vs
0.25 ± 0.20℃ lower with ICE prior to exercise
34.0 ± 0.2℃; 54.9 ± 5.9%
rh
Siegel et al. (2012b)  －1℃ ICE vs 24℃
CWI vs 37℃fluid
0.43 ± 0.14℃ vs
0.25 ± 0.09℃ lower prior to exercise with ICE
vs CWI
34.0 ± 0.2℃; 54.9 ± 5.9%
rh
Yeo et al. (2012)  －1℃ ICE vs 31℃ drink 0.1 ± 0.1℃ vs
0.5 ± 0.2℃ lower at the end of cooling with
ICE vs 31℃
WBGT 28℃
Table 2.　　The effect of internal cooling on thermoregulation and exercise performance
Outcome
↑Exercise performance (4℃ )
→Exercise performance (ICE WASH)
↑Exercise performance (ICE: 10.5 ± 7.9 %,





90 min cycling at 65% VO2peak + 15 min performance
trial
90 min cycling at 62% VO2max + 4 kJ/kg time trial
60 min cycling at 60% VO2max + TTE 80% VO2max
40km cycling time trial
→Exercise performance
↑Exercise performance
→Exercise performance90 min cycling at 53%+TTE; 95% VO2peak
Cycling to exhaustion at 66 ± 2% VO2peak
Cycling to exhaustion at 65% maximal aerobic power
2×30 min of intermittent exercise (each periods
consinting of 5 s of maximal pedaling, 25 s of pedaling
with no workload, and 30 s of rest) seperated by 15 min
half time
Running to exhaustion at VT1




↑Exercise performance (vs 37℃）
→Exercise performance (vs CWI）
a Data presented as exact, range or mean ±SD where stated. CWI = cold water immersion; ICE = ice ingestion; ICE WASH = ice mouth wash; Tc = core temperature; rh= relative humidity; WBGT= wet bulb globe temperature; TTE = time to exhaustion; VO2max = maximum oxygen
uptake;VO2peak = peak oxygen uptake; VT1 = first ventilatory threshold.
Method of cooling
2.3mL/kg every 10 min + 30mL mouth wash every 5
min during steady-state exercise
3.5g/kg every 15 min ingestion + 25g mouth wash every
5 min  during steady-state exercise
30 min drinking equal to sweat loss from a previous
exercise bout
6.8 g/kg 30 min prior to exercise
1 L at 30–40 min during exercise
400mL at 30, 45, 60, 75 min during steady-state cycling
900mL 30 min pre-exercise,
100mL every 10 min during exercise
90 min cycling at 50%+TTE; 95% VO2peak
Ad libitum drinking during exercise
7.5 g/kg during 15 min half time breaks
7.5 g/kg 30 min prior to exercise
7.5 g/kg 30 min prior to
exercise

















0.6℃ ICE vs 23℃
water vs 23℃ water +
cooing jacket vs 0.6℃
ICE + cooing jacket
7 g/kg 30 min prior to exercise +
2.1 g/kg during half time breaks
with or without cooling jacket
0.2 ~ 0.4℃ lower
following pre cooling
35.2 ± 0.3℃;
57.8 ± 1.2 % rh
2×30 min intermittent exersice consisting
of 30×4 s of maximal sprint, 56 s of low
intensity exercise (25, 50, 75, 100W), and
maximal sprint at 2.5, 7.5, 12.5, 22.5, 27.5
min seperated by 10 min half time
↑total mean power and total work (ICE
+ cooling jacket vs ICE)
Duffield et al.
(2013)
ICE + ice towels + ice
vest vs room
temperature drink
350 mL ICE + ice towels and ice
vest for 20 min vs 35o mL room
temperature drink ingestion for 20
min
Rectal temperature with
pre cooling showed lower
value than room
temperature drink at
following pre cooling and
after warming-up
29 ± 3℃;
78 ± 8% rh
Traing sessions:2 x 10-min interval
training, followed by 6 x 3-min of 5v5
small sided games. Competitions: official
A-League matches during the 2009-10
season
↑total and relative distance covered
during training (moderate-large effects)
Ross et al.
(2011)
ICE + ice towels vs
whole-body CWI +
cooling jacket vs 4℃
water ingestion
14 g/kg ICE + ice towels vs 10 min
CWI + 20 min cooling jacket vs ad
libitum 4℃ water – 30 min prior to
exercise
0.75±0.31℃ with
ICE + ice towels
32－35℃;
50－60% rh
46.4 km cycling time trial ↑Exercise performance (ICE + ice
towels vs 4℃ water)
a Data presented as exact, range or mean ±SD where stated. ICE = ice ingestion; rh= relative humidity; Tc = core temperature.








































上昇に伴う脳温の上昇が関与することが示唆されている（Cheung & Sleivert, 2004; 
Hasegawa & Cheung, 2013）ことから，本研究における中枢性疲労の指標として適している
と考えられる．また，中枢神経系の活性という点からも認知機能など客観的な指標を用いて

























実験 1.   温暖環境下におけるアイススラリーの摂取が前額部皮膚温に及ぼす影響 
温暖環境下におけるアイススラリー摂取後に前額部皮膚温が低下するか否かを検討する． 
 






























した．Siegel et al. はこの研究において，アイススラリーの摂取により脳温が低下する可能
性を示唆しており，ブタを用いた実験では実際にアイススラリーの静脈注射によって脳温






そこで本章では，選択的脳冷却を調査した多くの先行研究（Cabanac, 1986; Cabanac 
& Caputa, 1979; Falk, 1990; Gallup & Gallup, 2007; Zenker & Kubik, 1996）が用いてい
る前額部皮膚温に着目した．前額部の冷却は，皮膚の静脈血を冷却することで頸動脈血を冷
却すること，または顔の導出静脈による熱放散（Cabanac, 1986; Cabanac & Brinnel, 1985; 
Gallup & Gallup, 2007; Zenker & Kubik, 1996）や頭蓋骨からの熱放散により脳の冷却を






















 実験プロトコルを Fig. 1に示した．被験者は実験準備室に入室後，尿サンプルを採取し，
全裸体重を測定した後，直腸温プローブを挿入し，各測定器具を装着した．被験者はその後，
室温 30℃および相対湿度 80％に設定された実験室に入室し，5分間の安静をとり，座位安
静状態で 37℃（コントロール条件，以下 CON条件とする）または 4℃（COOL 条件）の
スポーツ飲料，－1℃のアイススラリー飲料（ ICE 条件）（PocariSweat, Otsuka 
Pharmaceutical）を 15分間で 7.5g/kg摂取した．摂取間隔を統一するために，被験者は 5
分毎に 2.5g/kgの間隔で飲料を摂取した．飲料摂取後，被験者は再び 1時間座位安静状態を
保った．なお，37℃のスポーツ飲料の作成には恒温槽（TR-2AR，AS ONE）を用い，アイ






















 主観的指標として，温熱感覚（thermal sensation：TS）は Gagge（1963）のスケール




Table 1. 温熱感覚 
 
8 very hot 
7 hot 
6 warm 
5 slightly warm 
4 neutral 
3 slightly cool 
2 cool 
1 cold 












差が認められた場合には Turkey の HSD 検定により，各群間の差の検定を行った．また，
温熱感覚と直腸温および前額部皮膚温の間の相関関係を評価するためにピアソンの相関係






直腸温の経時的変化を Fig. 2-A，ベースラインから安静 15分まで（飲料摂取終了から 20



























Fig. 2 直腸温の経時的変化（A）および変化量（B） 


















































Fig. 3 前額部皮膚温の経時的変化（A）および変化量（B） 
*, ** はコントロール条件（CON），$, $$ は COOL条件との有意差を示す（それぞれ p＜
0.05，p＜0.01）．また，↑は飲料を摂取した時間を表す． 
 
平均皮膚温および心拍数の変化を Table 2. にまとめた．どちらも実験中一定の値を維持
し，ベースラインとの有意差および条件間における差は観察されなかった． 










































Table 2. 平均皮膚温および心拍数の変化 
Baselineは飲料摂取前（－20分），0 minは 60分の安静開始時，Endは実験終了時を示す． 
 
  
  CON COOL ICE 
Tsk (℃) 
Baseline 34.1  0.3 34.2  1.0 34.1  0.6 
0 min 34.6  0.3 34.7  0.4 34.7  0.3 
End 35.1  0.2 35.1  0.4 35.2  0.3 
HR (bpm/min) 
Baseline 75.5  15.4 76.0  13.4 77.9  11.9 
0 min 83.3  14.8 76.8  14.4 68.1  12.7 
End 84.9  12.1 81.0  11.7 80.6  11.1 
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Table 3. 水和状態の変化 
*, **, *** は Before（実験前）との有意差を示す（それぞれ p＜0.05，p＜0.01，p＜0.001）． 
 
 
  CON COOL ICE 
Body mass (kg) 
Before 59.8  4.7 59.1  4.5 59.2  5.1 
End 60.0  4.8** 59.3  4.5*** 59.6  5.1*** 
Sweat rate (kg)  0.19  0.12 0.18  0.11 0.09  0.06 
Urine gravity 
Before 1.019  0.006 1.021  0.040 1.020  0.009 




 温熱感覚（TS）の経時的変化を Fig. 3に示した．ICE条件における TSは，CON条件と
比較して－10分～35分まで，COOL条件と比較して－10～5分まで有意に低下した（p＜
0.05）．また，温熱感覚と直腸温および前額部皮膚温の間にはそれぞれ有意な相関が見られ












Fig. 4 温熱感覚の経時的変化 











































温度とほとんど同じ値であることが報告されている（Yamakage & Namiki, 2003）．さらに，
前額部の冷却が効果的に脳温の低下をもたらすことも十分に証明されている（Mariak et al., 
1999; Harris et al., 2007; Zenker & Kubik, 1996）．したがって，前額部皮膚温は脳温の有
用な指標であると考えられる． 
前額部皮膚温は ICE条件において 0分から 10分まで CONおよび COOL条件と比較し
て有意に低下し，ベースラインから 0分までの変化量も CONおよび COOL条件よりも有
意に高値を示した．アイススラリーの摂取による顔の皮膚温の低下を観察した研究はこれ
までに存在せず，本章で観察された前額部皮膚温の低下により，アイススラリーの摂取が顔










が考えられている（Cabanac, 1986; Cabanac & Brinnel, 1985; Gallup & Gallup, 2007; 













れは，Lee et al.（2008b）および Siegel et al.（2010）による報告と一致する．アイススラ
リーの摂取による TSの低下には 2つの要因が考えられる．1つ目はアイススラリーの摂取
による直腸温および前額部皮膚温の低下である．本章では，直腸温および前額部皮膚温と





























Hooker & Houston, 1996; Cetas, 1997; Amoateng-Adjepong et al., 1999; Cattaneo et al., 
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2000），鼓膜温は脳温を正確に反映しないと考えられている（Daniel & Liran, 2002）．した
がって，本章では鼓膜温よりも正確で脳に近い前額部皮膚温を用いた．現在のところ前額部
皮膚温と脳温の関係を調査した研究は存在しないが，前額部の冷却が効果的に脳温の低下

























その後異なる運動形態（Onitsuka et al., 2015a; Stevens et al., 2013）や摂取のタイミング
（運動中や運動後など：Burdon et al., 2013; Schulze et al., 2016; Stanley et al., 2010），

















が導入されている（Cady et al., 1995; Corbett et al., 1997; Jayasunder & Singh, 2002）．
モデル溶液となるファントム（水－アスパラギン酸（NAA）溶液）を用いた実験研究（Corbett 
et al., 1995; Ishihara et al., 1995）や実験モデル（Corbett et al., 1995; Ishihara et al., 
34 
 








































0.5±0.7g/kgであった．アイススラリーはスラリーマシン （Big Biz1, FMI）を用いて作成
し，中立温度のスポーツドリンクは恒温槽（TR-2A, AS ONE）を用いて加温した．どちら
の飲料も市販のスポーツ飲料（Pocari Sweat, Otsuka Pharmaceutical）とした． 
 
2-C. MRIおよびMRS 
 MRIおよびMRSは 3テスラMRIスキャナー（Magnetom Skyra, Siemens Healthcare 
Elrangen）と 64チャンネルのヘッドネックコイルを用いて行った．3D-T1-weighted MR 
images（MPRAGE: magnetization prepared rapid acquisition with gradient echo）は以
下のパラメータに従った：反復時間（RT）1900 ms，エコー時間（TE）2.29 ms，反転時間
850 ms，フリップ角 8°，行列 356×256，視野（FOV）240 mm，1 mmスライス厚．1HMRS
は point-resolved spectroscopy （PRESS） localizationで行われた．取得パラメータは以
下の通りとした：TR 10000 ms，TE 135 ms，FA 90 degree．2048 データサイズ，1200 Hz 
36 
 
スペクトル幅，1 励起．関心領域（VOI）は 3D-T1 imageを用いて認知機能との関連が示
されている前頭皮質（MacDonald et al., 2006）に設定した（Fig. 2A）．VOIのサイズは 20 
× 30 × 20 mmとした．MRスペクトルは 3.2 ppmのコリン含有成分，3.0 ppmのクレアチ
ンリン酸，および2.0 ppmのN-アセチルアスパラギン酸を示した．脳温はCady et al.（1995）
により提案された以下の式を用いてアスパラギン酸（NAA）と水の化学シフトから算出し








温はサーミスタープローブ用ゴムカバー（11Y24, Nikkiso-Therm Co. Ltd.）を装着したサ





ーミスタープローブ（LT-ST08-12, Nikkiso-Therm Co. Ltd.）をテープで貼りつけて測定し
た．直腸温および身体各部位の皮膚温はデータ収集型温度計（LT-8A, Gram Corporation）
を用いて 30秒毎に計測した．平均皮膚温は Roberts（1977）の 3点法を用いて算出した：
Tsk = 0.43×胸部温＋0.25×上腕部温＋0.32×大腿部温．体重は，10g単位の体重計（HW-














の統計分析は SPSS（Ver. 17.0）を用いて行った．有意水準は 5%未満とした．本章では，
脳温以外の指標において飲料摂取前に記録された値（15 分間のベースライン期終了時）を
Pre，飲料摂取終了時（Preの 10分後）に記録された値を Postとして定義した．脳温にお





























































Table 1. 温熱感覚 
 
8 very hot 
7 hot 
6 warm 
5 slightly warm 
4 neutral 
3 slightly cool 
2 cool 
1 cold 





























それぞれ Fig. 4Aおよび Bに示した．直腸温は ICE条件において CON条件と比較して 5
分から 25分まで有意に低下し，Preと比較して Postから 25分まで有意に低下した（p＜
0.01）．また，⊿Treも ICE条件において CON条件よりも有意に高値を示した（p＜0.001）．
さらに，⊿Tbrainおよび⊿Treの間に有意な相関関係が見られた（r = 0.60, p＜0.05）． 
 平均皮膚温の経時的変化を Fig. 5に示した．Preと比較して CON条件では 20分および
25 分，ICE 条件では Post および 5 分に平均皮膚温が有意に上昇したが（p＜0.05），条件
間で差は観察されなかった． 

























Fig. 3 脳温の経時的変化（A），および変化量（⊿Tbrain = 飲料摂取後の平均値
－飲料摂取前の平均値） （B） 






















































Fig. 4 直腸温の経時的変化（A）および Preから最大低下時までの変化量（B） 






































Fig. 5 平均皮膚温の経時的変化 










































*, *** は CONとの有意差（それぞれ p < 0.05 , p < 0.001）, #, ##, ###, は Beforeとの有意差を示す（それぞれ p < 0.05, p < 0.01, p < 0.001）． 
 
 
  CON ICE 
Thermal sensation （whole body） 
Before 3.9±0.6 3.6±0.5 
After 4.5±0.9 2.1±0.9*** 
Thermal comfort （whole body） 
Before 4.9±0.8 4.5±0.9 
After 4.6±1.3 2.7±0.5*, ## 
Body mass （kg） 
Before 67.00  7.79 66.98  7.58 
After 67.42  7.84### 67.34  7.99 
Urine specific gravity 
Before 1.017  0.009 1.013  0.008 







（Naito & Ogaki, 2017; Jones et al., 2012; Tan & Lee, 2015），アイススラリーの経口摂取
により顔の皮膚表面が冷却され，脳の伝導性冷却がもたらされる可能性が示唆されている













リーの経口摂取が顔の皮膚表面と脳の伝導性冷却をもたらす可能性である（Siegel et al., 
2012b）．本研究では，第Ⅱ章において温暖環境下におけるアイススラリーの摂取が前額部
皮膚温を有意に低下させることを観察し，それが顔の皮膚表面と脳の伝導性冷却をもたら



























































ことが多くの研究により証明されている（Briner Jr, 1996；Hooker & Houston, 1996；Cetas, 
1997；Amoateng-Adjepong et al., 1999；Cattaneo et al., 2000）．したがって，鼓膜温は脳






ことを報告している研究がいくつか存在する（Corbett et al., 1997；Shiraki et al., 1988；































Roelands & Meeusen , 2010）．アイススラリーの摂取は脳温の低下や報酬およびモチベーショ
ンに関連する脳領域を活性化する感覚的変化によって中枢性疲労を抑制することが示唆さ







































荷テストを行った．漸増負荷テストは 30W で 3分間のウォーミングアップを行い，その後
疲労困憊に至るまで 1分ごとに 15Wずつ増加した．疲労困憊の定義は，10秒間 60rpmのペ
ダル回転数を維持できなくなったとき，または心拍数が予測最大心拍数（220－年齢）を超
えたときとした．認知課題の練習は，本実験において順化作用による成績の向上の影響を取






























34℃，相対湿度 50%に変更）の後，被験者はセミリカンベント式（Takei Scientific Instruments 
Co.,Ltd.）自転車エルゴメータ（AEROBIKE 75XLⅡ, COMBI）を用い，30%VO2maxで 3分間
のウォーミングアップを行った．その後，2分間の安静を挟み，50%VO2maxでファミリアリ
ゼーション時に測定した時間（59.6±9.3 分）運動を行った．被験者は運動中 10 分ごとに
37℃のスポーツ飲料（CONおよび PRE条件）またはアイススラリー（－1℃；ALL条件）




















































































































の血液温度によく追従すること（Yamakage et al., 2002），肺動脈血の温度とよく一致するこ













間（分）÷5）；運動前半の上昇率（℃／5 分）＝運動開始から 15 分までの上昇度（℃）／
61 
 







間まで 10分ごと，また運動中における飲料摂取開始の 1分 30秒前から以降 10分ごと，そ
して回復期間終了の 1 分 30 秒前のポイントでガス分析器（AERO MONITOR AE 300S，






 主観的指標として，温熱感覚（thermal sensation：TS）および熱快適性（thermal comfort: TC）
は，それぞれ Gagge（1963）の 9ポイントスケール（Table 1.）および Bedfordの 7ポイント
スケールの修正版（Table 2.）を用いて全身と頭部に分けて実験中 5 分毎に測定し，主観的
運動強度（RPE）は Borg（1973）の 15ポイントスケール（Table 3.）を用いて全身と脚部に
分けて運動中 5 分毎に測定した．また，実験終了時にその日の運動全体の RPE を session 
RPE として測定した．各条件の終了後には課題の取り組み方について（達成度，眠気，集
中，やる気）10 cmの Visual Analog Scale（VAS）を用いた質問紙による調査を行い，すべて
の実験終了時には実験中の飲料摂取に関する質問紙調査を行った．認知課題前の感情的な




Table 1. 温熱感覚 
 
8 very hot 
7 hot 
6 warm 
5 slightly warm 
4 neutral 
3 slightly cool 
2 cool 
1 cold 



































































式により効果量を算出した；r＝√t2/t2+df（t は t 値，df は自由度）．効果量の判定は水本お
よび竹内（2008）の基準を参考にした：r＝0.1-0.3：小さい，r＝0.3-0.5：中程度，r＞0.5：大








 運動継続時間を Fig. 4に示した．Friedman検定により有意差が観察され（p＝0.04），その












































直腸温の経時的変化について絶対値を Fig. 5-A，相対値を Fig. 5-B，またベースラインか
ら－15分までの変化量を Fig. 5-Cに示した．絶対値では PRE条件において－35分から運動
20%まで，ALL条件において－30分から 0分まで，および運動 90%から回復 10分まで CON
条件よりも有意に低値を示した（p＜0.05）．相対値では PRE 条件において－35分から運動
20%まで，ALL条件において－30分から運動 10%まで，および運動 70%から回復 10分まで
CON条件よりも有意に低値を示した（p＜0.05）．また，ベースラインと比較して，絶対値で
は PREおよび ALL条件において－30分から運動 10%まで有意に低値を示し（p＜0.01），相
対値では PREおよび ALL条件において－35分から運動 10%まで（p＜0.01），CON条件に
おいて－5分から 0分まで（p＜0.05）有意に低値を示した．運動中は絶対値および相対値の
両方で CON条件において運動 40%から，PREおよび ALL条件において運動 50%から回復
10分までベースラインよりも有意に高値を示した（p＜0.05）．変化量は CON条件と比較し
て PREおよび ALL条件で有意に増大した（p＜0.001）． 




前額部皮膚温の経時的変化について絶対値を Fig. 7-A，相対値を Fig. 7-B，またベースラ
インから－20 分までの変化量を Fig. 7-C に示した．絶対値および相対値の両方とも，ベー
スラインと比較して PRE および ALL 条件において－5 分から回復 10 分まで（p＜0.01），
CON条件において－10分から 0分まで（p＜0.001）有意に高値を示した．変化量は CON条
件と比較して PREおよび ALL条件で有意に増大した（p＜0.01）． 
前額部深部温の経時的変化について絶対値を Fig. 8-A，相対値を Fig. 8-B，またベースラ
インから－20分までの変化量を Fig. 8-Cに示した．絶対値では PRE条件において－30分か







件は絶対値で 0分から，相対値で運動 10%から回復 10分まで有意に高値を示した（p＜0.01）．
変化量は CON条件と比較して PREおよび ALL条件で有意に増大した（p＜0.001）． 
胸部温の経時的変化を Fig. 9-A，上腕部温の経時的変化を Fig. 9-B，大腿部温の経時的変




均皮膚温は条件（CON＞ALL；p＝0.02）および時間（－50 分＜－10 分～回復 10 分；p＜
0.001）の主効果が観察されたが，交互作用は認められなかった． 




量（－55 分＜－35分，10 分～回復；p＜0.05）および終末期二酸化炭素分圧（－55 分＜－
45分～運動 50分；p＜0.01）は時間の主効果のみ観察された． 



























Fig. 5 直腸温の絶対値（A）および相対値（B）の経時的変化，変化量（C） 
#，###は PRE条件，*，***は ALL条件における CON条件との有意差を示す（それぞれ p















































Fig. 6 運動全体（A）および運動前後半（B）における直腸温上昇率， 
前後半の差（C） 







































































































Fig. 7 前額部皮膚温の絶対値（A）および相対値（B）の経時的変化，変化量（C） 























































































































































































Fig. 8 前額部深部温の絶対値（A）および相対値（B）の経時的変化，変化量（C） 
#, ###は PRE条件，*, ***は ALL条件における CON条件との有意差を示す（それぞれ p＜0.05，





















































































































































































































































































































































































































































Table 4. 水和状態の変化 
 
  
  CON PRE ALL 
Body mass（kg） 
Before 66.01±9.08 65.53±8.83 65.67±9.11 
After 65.27±9.26 64.85±8.84 64.99±9.30 
Urine gravity（g/ml） 
Before 1.015±0.008 1.016±0.008 1.016±0.011 
After 1.008±0.004 1.008±0.004 1.010±0.007 




主観的運動強度（RPE）の経時的変化について全身を Fig. 11-A，脚部を Fig. 11-B，session 
RPEを Fig. 11-Cに示した．全身（5分＜10分，30分～終了時；p＜0.05）および脚部（5分
＜10 分～終了時；p＜0.05）どちらも時間の主効果のみ観察された．session RPE に条件間
で有意な差は観察されなかった． 
温熱感覚（TS）の経時的変化について全身を Fig. 12-A，頭部を Fig. 12-B，熱快適性（TC）
の経時的変化について全身を Fig. 13-A，頭部を Fig. 13-Bに示した．TSは PREおよび ALL




CON 条件では－5 分から有意な上昇が観察された（p＜0.05）．頭部の TS は条件（CON＞















































































































Fig. 12 全身（A）および頭部（B）における温熱感覚の経時的変化 
# は PRE条件，* は ALL条件における CON条件との有意差（p＜0.05）を示す． 










































































































































Fig. 13 全身（A）および頭部（B）における熱快適性の経時的変化 
#, ## は PRE条件，* は ALL条件における CON条件との有意差（それぞれ p＜0.05，p＜



























































































































各実験終了時に実施した VASの結果を Fig. 14に示した．すべての項目において有意差は
観察されなかった． 
SAMの経時的変化について，感情価を Fig. 15-A，覚醒を Fig. 15-B，動機付けを Fig. 15-
Cに示した．感情価は時間の主効果が観察され，運動 30分以降に安静 1回目よりも不快に
感じていることが示された（p＜0.05）．また，覚醒レベルにおいても時間の主効果が観察






























































































































それぞれ Fig. 18-A，Fig. 18-Bに，干渉の安静時および運動時における平均値と安静時に対
する変化量をそれぞれ Fig. 19-A，Fig. 19-B，連続エラー率の安静時および運動時における平





























































































Fig. 17 目標達成率の反応時間（A）および正答率（B）における運動終了 30分
前からの経時的変化 
Restは安静時 3回の平均値，Endは運動終了直後を示す． 















































































































































































































































































る核心温上昇率を増大させることが示唆されている（Stanley et al., 2010；Siegel et al., 2010，







中の両方に摂取させている研究は 2つ存在するが（Schulze et al., 2016；Naito & Ogaki, 2017），

















































報告されている過度な体温上昇による認知機能の低下（Simmons et al., 2008；風間ら，2011；












































至るまでの運動継続時間を測定するプロトコルでは，プレクーリング（Wegmann et al., 2012）
においても運動中の冷却（Stevens et al., 2017）においてもエルゴジェニック効果が増大する
ことが示唆されており，冷却による効果が誇張されている可能性がある．また，本章で行っ
た無風の実験室は，実際の競技現場よりも体温の人工的な増加を引き起こし，冷却の恩恵的








































らす可能性である．実際に，Vanden Hoek et al.（2004）は，ブタにおいて体重当たり 50mlの
アイススラリーの静脈注射が冷蔵された生理食塩水と比較して脳温を有意に低下させたと
報告している．しかしながら，ヒトにおいて脳温や頸動脈血温度を直接測定することは困難





低下をもたらすことは十分に証明されており（Mariak et al., 1999; Harris et al., 2007; Zenker 
and Kubik, 1996），熱流補償法を用いた深部温のモニタリングにおいて前額部深部温が頸静
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